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Wabah pandemi COVID-19 tidak hanya mengancam kesehatan fisik, akan tetapi juga 
kesehatan psikologis masyarakat. Efek psikologis yang ditimbulkan dapat berdampak 
ringan hingga berat. Remaja memiliki usia yang masih labil, sehingga psikologisnya 
mudah terguncang, mengalami kecemasan berlebih dan ketakutan akan tertular virus. 
Cemas pada remaja merupakan reaksi yang wajar di masa pandemi COVID-19 ini. 
Namun, apabila berlangsung berlarut-larut, dapat menyebabkan gangguan psikologis. 
Penelitian ini menggunakan metode deskriptif dengan desain kuantitatif. Pengambilan 
sampel menggunakan teknik non-probability sampling yaitu purposive sampling, 
sehingga diperoleh sampel sebanyak 95 responden remaja putri. Penelitian ini 
bertujuan untuk mengungkap kecemasan dan kepatuhan remaja putri terhadap 
kebiasaan baru pada masa pandemi COVID-19 di Surabaya. Hasil penelitian ini 
menunjukkan bahwa responden terbanyak merupakan remaja dengan tingkat 
kecemasan ringan (80%), diikuti remaja dengan tingkat kecemasan sedang (8,4%), 
remaja dengan tingkat kecemasan berat (10,5%). Kepatuhan remaja putri terhadap 
kebiasaan baru di masa New Normal diperoleh data selalu melakukan cuci tangan 
(61,1%), selalu menggunakan masker (86,3%), selalu menerapkan sosial distancing 
(50,5%), dan tinggal di rumah sebanyak (55,8%). Peran remaja dalam adaptasi 






ABSTRACT   
The COVID-19 pandemic outbreak threatens not only physical health, but also the 
psychological health of society. Psychological effects have mild to severe impacts. 
Adolescents are still classified as unstable age, thus they are easily shaken 
psychologically, experiencing excess anxiety and fear of contracting the virus. Anxiety 
in adolescents is a natural reaction in this COVID-19 pandemic situation. However, if 
this situation lasts for a long time, it may cause psychological problems. This study 
used a descriptive methods with quantitative design. Population sampling used non-
probability sampling technique, i.e. purposive sampling, in order to obtain a sample of 
95 female teenager respondents. This study aims to investigate the anxiety and 
compliant levels of the female teenager related to new habits during the COVID-19 
pandemic in Surabaya. The results showed that the majority of respondents were 
adolescents with a mild (80%), followed by moderate (8.4%), and severe (10.5%) level 
of anxiety. Compliant of the female teenagers to new habits during the New Normal 
period was achieved by washed our hands (61.1%), always using masks (86.3%), 
always applying social distancing (50.5%), and staying at home (55.8%). The role of 
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Wabah infeksi virus Corona telah 
menjangkit 216 negara, salah satunya adalah 
Indonesia. Jumlah pasien positif COVID-19 
terus bertambah, dan angka kematian juga 
tergolong tinggi. Kasus COVID-19 pertama kali 
muncul di Indonesia pada awal Maret 2020. 
Kemenkes RI (2020), Corona Virus Disease 
2019 ini merupakan penyakit yang disebabkan 
oleh keluarga besar corona virus yang dapat 
menyebabkan penyakit ringan sampai berat 
pada manusia dan hewan, seperti batuk atau 
pilek dan penyakit serius seperti MERS dan 
SARS yang dapat menyerang sistem 
pernapasan pada manusia. Berbagai langkah 
cepat telah dilakukan oleh pemerintah sebagai 
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upaya mencegah penyebaran dan penularan 
virus ini, seperti himbauan untuk menjaga jarak, 
mencuci tangan dengan sabun, dan memakai 
masker, serta tinggal di rumah [1], [2]. 
Wabah COVID-19 ini mengganggu 
kesehatan fisik dan kesehatan psikologis setiap 
individu dan masyarakat [3], [4].  Efek 
psikologis yang ditimbulkan dapat berdampak 
ringan hingga berat. Gangguan psikis pada masa 
pandemi  disebabkan karena beberapa faktor, 
yaitu ketakutan akan wabah, rasa terasingkan, 
rasa sedih jauh dari keluarga, rasa cemas 
terhadap kebutuhan hidup sehari-hari, serta 
adanya berita simpang siur [5]. Beredarnya 
informasi tentang penyakit ini, menyebabkan 
dampak positif dan negatif. Kita dianjurkan 
meng-update informasi agar selalu waspada. 
Namun, jika secara terus menerus, dapat 
menimbulkan efek tidak baik terhadap 
kesehatan mental, seperti memicu timbulnya 
stres, cemas, panik, dan rasa takut. Kondisi yang 
secara tiba-tiba datang menyebabkan 
masyarakat belum siap menghadapi secara fisik 
maupun psikis [6]. 
COVID-19 berhasil mengubah kebiasaan 
masyarakat sehari-hari. Saat ini, masyarakat 
mau tidak mau harus hidup dengan kebiasaan 
baru, yang berdampingan dengan COVID-19.  
Kebiasaan baru tersebut yaitu sering mencuci 
tangan pakai sabun, memakai masker, 
meningkatkan daya tahan tubuh dengan istirahat 
cukup, olahraga, dan makan makanan bergizi 
simbang, menjaga jarak dan menghindari 
kerumunan [7]. 
Masa remaja merupakan masa transisi dari 
anak-anak menuju dewasa dimana pada masa 
ini seseorang memiliki keadaan emosi yang 
labil dalam menghadapi kondisi yang tidak 
terduga, misalnya dalam masa pandemi ini 
mereka merasakan ketakutan dan kecemasan 
yang berlebihan terhadap penularan virus [8], 
[9]. Rasa cemas yang berlangsung secara terus 
menerus, dapat menimbulkan gangguan pada 
kesehatan fisik dan mental pada remaja [10]. 
Perempuan merupakan sosok yang dianggap 
lebih sensitif terhadap emosi dibandingkan 
dengan laki-laki. Jika terjadi sesuatu hal yang 
tidak wajar terhadap kondisi lingkungannya, 
maka perempuan akan lebih cepat peka dan 
merasakan ketidaknyamanan akan hal tersebut. 
Oleh karena itu, peneliti menggunakan remaja 
putri sebagai populasi dalam penelitian ini. 
Penambahan kasus yang terjadi setiap 
harinya menggambarkan bahwa kepatuhan 
terhadap kebiasaan baru masih belum optimal 
dilaksanakan oleh masyarakat. Remaja 
merupakan bagian dari masyarakat yang 
diharapkan dapat berpartisipasi menerapkan 
kebiasaan baru guna mengendalikan 
penyebaran virus corona. Penelitian ini 
bertujuan untuk mengungkap kecemasan dan 
kepatuhan remaja putri terhadap kebiasaan 
baru di masa pandemi COVID-19. 
 
TINJAUAN PUSTAKA 
Remaja merupakan proses dari anak-
anak menuju dewasa sehingga remaja perlu 
membentengi diri dari rasa cemas, stres dan 
panik yang berlebih dari informasi yang 
didapatkan baik secara mandiri, ataupun dari 
berbagai media lainnya [10]. Rasa takut dan 
cemas akan kondisi kesehatan diri sendiri dan 
keluarga dan susah tidur merupakan stres yang 
dapat timbul di masa pandemi COVID-19. Hal 
ini memperparah gangguan fisik dan psikologi 
seseorang yang memang memiliki riwayat 
penyakit kronis sebelumnya [11]. 
Penelitian yang terkait dengan penelitian 
ini adalah penelitian Fitria dan Ifdil (2020). 
Penelitian ini mengungkapkan tentang kondisi 
anxiety remaja pada masa pandemi COVID-
19. Berdasarkan hasil analisis penelitian 
tersebut, diketahui bahwa tingkat anxiety 
remaja di masa pandemi ini kategori rendah 
sebanyak 2,1%, sedang 43,9% dan tinggi 
sebesar 54%. Beberapa faktor penyebab 
anxiety di masa pandemi adalah minimalnya 
informasi akurat mengenai COVID-19 dan 
pemberitaan media yang berlebihan [12]. 
Penelitian terkait kepatuhan atas 
himbauan pemerintah pernah dilakukan oleh 
Sari, Sholihah, dan Atiqoh (2020). Penelitian 
tersebut membahas mengenai hubungan antara 
pengetahuan masyarakat dengan kepatuhan 
penggunaan masker sebagai upaya pencegahan 
penyakit COVID-19 di Ngronggah. Hasil 
penelitian dari 62 responden menunjukkan 
terdapat hubungan antara pengetahuan 
masyarakat terhadap kepatuhan penggunaan 
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masker sebagai upaya pencegahan penyakit 
COVID-19 di Ngronggah [13]. 
Penelitian lain terkait kepatuhan perilaku 
physical distancing dilakukan oleh 
Syadidurrahmah, dkk (2020). Penelitian ini 
membahas perilaku Physical Distancing 
Mahasiswa UIN Syarif Hidayatullah Jakarta 
pada Masa Pandemi COVID-19. Hasil 
penelitian menunjukkan perilaku physical 
distancing yang baik dilakukan oleh 55,9% 
mahasiswa dengan analisis multivariat jenis 
kelamin perempuan [14]. 
Berdasarkan penelitian yang relevan di 
atas, dapat disimpulkan bahwa remaja putri 
merupakan bagian dari masyarakat yang 
mengalami kecemasan dan mereka adalah 
kelompok usia yang berpartisipasi dalam 




Penelitian ini menggunakan metode 
deskritptif dengan desain kuantitatif. Penelitian 
dilakukan pada bulan Maret – Juni 2020. 
Populasi pada penelitian ini adalah remaja putri 
yang berdomisili di Surabaya. Kriteria inklusi 
pada penelitian ini yaitu berjenis kelamin 
perempuan dan berusia 11 – 20 tahun, bersedia 
menjadi responden.  
Teknik pengambilan sampel dalam 
penelitian ini menggunakan teknik non 
probability sampling yaitu purposive sampling, 
sehingga diperoleh sampel sebanyak 95 
responden. Instrumen yang digunakan adalah 
Zung Self-rating Anxiety Scale (ZSAS) yang 
bertujuan untuk mencatat adanya kecemasan 
dan menilai kuantitas tingkat kecemasan pada 
remaja. Metode pengumpulan data dengan 
menggunakan kuesioner melalui link google 
form yang disebar kepada responden. Data hasil 
penelitian dianalisis secara univariat yang 
disajikan secara distribusi frekuensi. 
 
HASIL DAN PEMBAHASAN 
Tabel 5.1 Distribusi responden berdasakan 
kelompok usia (n=95) 
Usia (tahun) 
Frekuensi 
Jumlah Presentase (%) 
11 – 13 7 7,4% 
14 – 16 10 10,5% 
17 – 20 78 82,1% 
Total 95 100% 
Berdasarakan tabel 5.1 menunjukkan 
dari sebagian besar responden berada pada 
umur 17–20 tahun yaitu sebanyak 78 
responden. Mayoritas responden berada pada 
masa remaja lanjut (Late adolescence). 
 
Tabel 5.2 Distribusi responden berdasakan 




Jumlah Presentase (%) 
Pendidikan Dasar 5 5,3% 
Pendidikan 
Menengah 
Pertama 7 7,4% 
Pendidikan 
Menengah Atas 29 30,5% 
Pendidikan Tinggi 54 56,8% 
Total  95 100% 
Berdasarkan tabel 5.2, responden 
terbesar merupakan remaja dengan tingkat 
pendidikan tinggi yaitu sebesar 56,8 %.  
 
Tabel 5.3 Distribusi responden berdasakan 




Kecemasan Ringan  76 80,0% 
Kecemasan Sedang  8 8,4% 
Kecemasan Berat  10 10,5% 
Kecemasan Panik 1 1,1% 
Total  95 100% 
Tabel 5.3 menunjukkan bahwa  
responden terbanyak merupakan remaja 
dengan tingkat kecemasan ringan yaitu sebesar 
80,0%. 
  
Tabel 5.4 Distribusi responden berdasakan 















Pernah 0 0,0% 
Kadang-
kadang  15 15,8% 
Sering 22 23,2% 
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Selalu  58 61,1% 
Total  95 100% 




di Area Publik   
Tidak 
Pernah 0 0,0% 
Kadang-
kadang  3 3,2% 
Sering 10 10,5% 
Selalu  82 86,3% 
Total  95 100% 





Pernah 0 0,0% 
Kadang-
kadang  15 15,8% 
Sering 32 33,7% 
Selalu  48 50,5% 
Total  95 100% 
   




Pernah 2 2,1% 
Kadang-
kadang  13 13,7% 
Sering 27 28,4% 
Selalu  53 55,8% 
Total  95 100% 






Pernah 3 3,2% 
Kadang-
kadang  32 33,7% 
Sering 31 32,6% 
Selalu  29 30,5% 
Total  95 100% 
Berdasarkan tabel di atas, diketahui bahwa 
responden paling banyak yaitu sebesar 61,1% 
responden selalu mencuci tangan menggunakan 
sabun/ menggunakan handsanitazer setelah 
menyentuh benda diluar rumah (seperti: uang, 
gagang pintu dll). Berdasarkan tabel tersebut 
dapat dilihat  juga bahwa paling banyak 
responden selalu menggunakan masker dengan 
benar di area publik yaitu sebesar 86,3%. 
Sebagian besar responden (sebanyak 50,5%) 
selalu menjaga jarak dari orang lain. Sebanyak 
55,8% responden selalu menerapkan Stay At 
Home/ Di Rumah Saja 
Selain itu, pada tabel menunjukkan 
distribusi responden berdasarkan kebiasaan 
remaja dalam mengupdate informasi terkait 
COVID-19. Berdasarkan tabel di atas, diketahui 
responden terbanyak yaitu sebesar 33,7% 
kadang-kadang mengupdate informasi terkait 
COVID-19. 
 
Gambaran Kecemasan Remaja Putri di 
Masa Pandemi COVID-19  
COVID-19 berpengaruh besar hampir di 
seluruh negara di dunia. Ketidakpastian 
tentang risiko kesehatan serta peningkatan 
kerugian finansial menyebabkan tekanan 
emosional dan peningkatan risiko gangguan 
kejiwaan. Gangguan pasca trauma, kecemasan, 
dan depresi diperkirakan terjadi selama dan 
setelah pandemi. Beberapa kelompok usia, 
seperti anak-anak dan remaja lebih rentan 
terhadap kesehatan mental [15]. 
Kecemasan merupakan gangguan mental 
yang saat ini umum terjadi pada remaja. 
Kecemasan merupakan perasaan yang samar 
tentang ketakutan terhadap apa yang akan 
terjadi. Pada umumnya, kecemasan disertai 
dengan perasaan ketidakpastian, 
ketidakberdayaan (helplessness), isolasi, 
perasaan terkucilkan dan perasaan tidak aman 
[16]. 
Kecemasan dapat menyebabkan 
gangguan fisik dan mental yang parah. Masa 
remaja adalah masa eksplorasi dan untuk 
pengembangan diri. Masa remaja adalah 
periode transisi kritis dari masa anak-anak ke 
masa dewasa [17]. Diperkirakan hampir 1 dari 
3 remaja usia 13 sampai 18 tahun mengalami 
gangguan kecemasan. Kecemasan yang tidak 
terdiagnosis dan tidak diobati dapat 
mengganggu perkembangan psikologis normal 
dan menyebabkan beban yang signifikan pada 
kualitas hidup dan kesejahteraan individu [18].  
Disamping itu, kecemasan dalam kategori 
tertentu dapat bermanfaat karena mampu 
membuat masyarakat lebih waspada, sehingga 
seseorang dapat melakukan pertahanan diri 
(self defence). [19].  
Perempuan dengan gangguan kecemasan 
melaporkan keparahan gejala yang lebih tinggi 
dibandingkan dengan laki-laki. Remaja 
perempuan beresiko dua kali lebih mengalami 
kecemasan seperti: gangguan panik, GAD, dan 
PTSD, dan sekitar 1,5 kali beresiko OCD dan 
SAD. Beberapa penelitian menunjukkan 
bahwa faktor genetik dan hormon reproduksi 
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wanita berperan peran penting dalam ekspresi 
perbedaan gender tersebut [20]. 
Selain itu, suatu penelitian menjelaskan 
bahwa perempuan lebih banyak mengalami 
depresi dibandingkan laki-laki. Hal ini 
disebabkan karena perempuan kurang asertif 
dan cenderung memiliki skor yang lebih rendah 
dalam kepemimpinan daripada laki-laki. Remaja 
perempuan lebih sering menggunakan coping 
ruminatif yaitu lebih memusatkan perhatiannya 
pada simptom-simptom depresi yang 
dialaminya, sedangkan remaja laki-laki 
cenderung mengalihkannya pada beberapa 
aktivitas fisik seperti menonton televisi, 
berperilaku agresif. Disamping itu, remaja 
perempuan kurang dominan, kurang agresif baik 
secara fisik maupun verbal dalam berinteraksi 
dengan kelompoknya [20]. 
Pada penelitian ini diperoleh bahwa 
tingkat kecemasan remaja berada pada kategori 
ringan. Kecemasan ringan merupakan 
ketegangan yang dialami sehari-hari. 
Kecemasan pada level ini diperlukan oleh 
individu agar dapat mengatasi suatu kejadian 
dengan baik yang dalam hal ini yaitu pandemi 
Covid – 19. Kecemasan ini penting karena 
mampu memotivasi seseorang, dapat 
meningkatkan kesadaran individu, serta 
mempertajam perasaan sehingga dianggap 
penting dan konstruktif [16]. 
Respons dari kecemasan ringan terdiri 
dari respons fisik, kognitif, dan emosional. 
Respons fisik yang terjadi yaitu : sedikit gelisah, 
penuh dengan perhatian, ketegangan otot ringan, 
sadar terhadap lingkungan, rileks, dan rajin. 
Kecemasan ringan memiliki respons kognitif 
yaitu : terlihat tenang, percaya diri, waspada, 
memiliki persepsi yang luas, sedikit perasaan 
gagal, perhatian terhadap banyak hal, 
mempertimbangkan informasi, dan mampu 
belajar secara optimal. Selain itu, respons 
emosional yang terjadi yaitu : suka menyendiri, 
terstimulasi, dan tenang [16]. 
Kecemasan yang disebabkan virus corona 
dipengaruhi beberapa faktor, yaitu minimnya 
pengetahuan terkait COVID-19, kurangnya 
penerapan perilaku hidup bersih dan sehat, 
ketidaksiapan terhadap perubahan yang terjadi 
tiba-tiba dan berpengaruh besar, minimalnya 
pengetahuan tentang kesehatan fisik dan 
psikologis, serta kurangnya koping psikologis 
[21].  
Koping psikologis terhadap COVID-19 
perlu diperhatikan yang bertujuan untuk 
mencegah terjadinya stress yang 
berkepanjangan sehingga memicu terjadinya 
trauma terhadap kejadian COVID-19. Apabila 
kondisi tersebut tidak segera diatasi, maka 
beresiko meningkatkan depresi. Hal ini dapat 
memicu tindakan berbahaya seperti resiko 
bunuh diri [22]. 
Beberapa solusi yang disarankan kepada 
masyarakat dalam mengatasi kecemasan 
selama masa pandemi, yaitu mengakses 
informasi secara tepat, benar, dan berasal dari 
sumber yang terpercaya; berpikir positif; 
melakukan aktivitas menyenangkan, dan 
olahraga [23]. 
 
Kepatuhan Remaja Putri terhadap 
Kebiasaan Baru di Masa Pandemi 
COVID-19 
COVID-19 berdampak terhadap berbagai 
aspek kehidupan masyarakat di seluruh dunia 
yang mencakup aspek ekonomi, kesehatan, 
pendidikan, sosial, budaya dan lain-lain. 
Kebijakan yang telah dibuat oleh pemerintah 
dalam menghadapi pandemi COVID-19 
seperti kebijakan tinggal di rumah; 
menggunakan masker; melakukan cuci tangan; 
Pembatasan Sosial Berskala Besar (PSBB); 
dan pemberlakuan kebijakan New Normal 
[24]. 
Tatanan normal baru perlu diterapkan 
karena masih belum ditemukannya vaksin 
sebagai antiviral spesifik untuk mengatasi 
COVID-19 [25]. Peran masyarakat, termasuk 
remaja dalam tatanan normal baru sangat 
dibutuhkan untuk mencegah terjadinya 
penularan yang lebih banyak. Pada penelitian 
Faura (2020) menjelaskan sebagian besar 
responden (95,4%) berpendapat perlu adanya 
penerapan protokol kesehatan selama masa 
pandemi. Disamping itu, sebesar 87,7% 
responden mengetahui jenis protokol 
kesehatan [26]. 
COVID-19 telah menginfeksi masyarakat 
di seluruh dunia pada waktu yang relatif 
singkat. Hal tersebut diperparah dengan 
adanya orang tanpa gejala dan dapat menyebar 
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ke orang lain [27]. Oleh karena itu, pemerintah 
menghimbau kepada seluruh masyarakat untuk 
melindungi diri. Hal ini bertujuan untuk 
mengantisipasi adanya peningkatan penyebaran 
dan jumlah infeksi. 
 
Cuci Tangan/ Menggunakan Handsanitizer   
Cuci tangan adalah salah satu cara yang 
efektif untuk membunuh kuman. Virus COVID-
19 dapat menempel pada bagian tubuh terutama 
tangan yang menyentuh benda yang sudah 
tertular oleh droplet. Menurut Kementerian 
Kesehatan, sebesar 75% penularan virus Covid 
melalui percikan air ludah pada benda [28]. 
Pada penelitian ini, sebanyak 58 
responden 61,1 %) menyatakan selalu mencuci 
tangan menggunakan sabun/ menggunakan 
handsanitazer setelah menyentuh benda diluar 
rumah (seperti: uang, gagang pintu dll). Hal ini 
sesuai dengan penelitian Ika dan Anisa (2020) 
yang diperoleh bahwa sebagian responden 
sudah melakukan cuci tangan setelah 
menyentuh benda benda, tetapi hanya sebagian 
yang mencuci tangan sesuai protokol WHO 
[29]. Selain itu, penelitian lain menunjukkan 
terdapat 50,46% kepatuhan cuci tangan dengan 
sabun [30]. Faktor yang berpengaruh terhadap 
tingkat kepatuhan cuci tangan adalah faktor usia 
[31]. 
 
Penggunakan masker dengan benar di area 
publik   
Selain mencuci tangan dan menggunakan 
handsanitizer, pengetahuan terkait pemakaian 
masker dapat menghambat penyebaran virus. 
Tingkat pengetahuan masyarakat mempengaruhi 
kepatuhan menggunakan masker sebagai upaya 
pencegahan penyebaran virus corona [32]. 
Pada penelitian ini, sebanyak 82 
responden (86,3 %) selalu menggunakan masker 
dengan benar di area publik. Hal tersebut sesuai 
dengan penelitian Ika dan Anisa (2020) yang 
sebagian besar responden yaitu sebanyak 72,2% 
sudah mematuhi penggunaan masker [29]. 
Masker yang mempunyai efektifitas yang 
baik terhadap pencegahan COVID-19 adalah 
masker bedah. Tingkat perlindungan masker 
bedah yaitu sebesar 56% dari partikel dengan 
ukuran nanometer. Namun, masyarakat masih 
dapat menggunakan masker kain sebagai 
upaya pencegahan penularan covid- 19 melalui 
percikan air ludah/droplet [33]. 
 
Jaga Jarak dari Orang Lain Minimal 1 
Meter  
Pada penelitian ini, sebanyak 48 
responden (50,5 %) selalu menjaga jarak 
minimal 1 meter. Hal tersebut sesuai dengan 
penelitian oleh Yanti, dkk (2020) yang 
menjelaskan bahwa 93% responden 
mempunyai perilaku yang baik terhadap upaya 
pencegahan COVID-19 di Indonesia dengan 
social distancing [34]. Penerapan kebijakan 
social distancing yaitu beraktivitas dari rumah; 
menghindari keramaian dan membatasi 
kegiatan di fasilitas umum [35]. 
 
Stay At Home / Di Rumah Saja  
Pada penelitian ini, mayoritas responden 
yaitu sebanyak 53 responden (55,8 %) selalu 
menerapkan Stay At Home / Di Rumah Saja. 
Pemerintah juga menekankan perlunya tinggal 
di rumah (stay at home) bagi seluruh WNI. 
Pemberitahuan Stay at Home yang lebih ketat 
dapat mengurangi berkumpulnya massa di 
depan umum juga. Tinjauan sistematis 
terhadap 45 penelitian menunjukkan bahwa 
infeksi saluran pernapasan akut adalah 
penyakit yang paling umum menyebar melalui 
pertemuan massal, termasuk festival dan acara 
keagamaan [36]. 
Disamping itu, pembatasan temu masal 
dan penutupan sekolah menyebabkan siswa 
lebih banyak tinggal di rumah (Stay At Home) 
dan tidak beraktifitas seperti biasanya, Hal ini 
dapat menyebabkan psikologis seseorang akan 
merasa lelah dan jenuh dengan keadaan. Studi 
sebelumnya menjelaskan bahwa diadakannya 
pembatasan rapat massal dan penutupan 
sekolah berdampak pada kesehatan masyarakat 
selama pandemi [37]. 
 
Update Informasi terkait COVID-19  
Pada penelitian ini, diketahui sebanyak 32 
responden yaitu sebesar 33,7 % dalam poin 
mengupdate informasi terkait COVID-19 
tergolong dalam kategori kadang-kadang. 
Pengetahuan yang baik dapat didukung oleh 
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penerimaan terhadap informasi yang beredar di 
masyarakat tentang COVID-19 [38]. 
Seseorang yang telah mengetahui tentang 
suatu informasi tertentu, maka dia akan mampu 
menentukan dan mengambil keputusan 
bagaimana dia harus menghadapinya. Dengan 
kata lain, saat seseorang mempunyai informasi 
tentang COVID-19, maka ia akan mampu untuk 
menentukan bagaimana dirinya harus 
berperilaku terhadap COVID-19 tersebut [39]. 
Berdasarkan hasil survey, pengetahuan 
masyarakat yang masih perlu ditingkatkan 
antara lain tentang pemeriksaan deteksi dini 
dengan Rapid Diagnostic Test yang masih 
dianggap sebagai tes penentu COVID-19 dan 
beberapa responden yang menganggap alasan 
penggunaan masker dikarenakan virus corona 
dapat terbang bebas di udara [40]. 
Beberapa hal yang perlu diperhatikan dalam 
menerima pemberitaan COVID-19, yaitu  
mencari informasi yang benar, menyaring 
informasi sebelum menyebarkan. Metode 
sharing melalui WA, Facebook, dan Instagram 
terbukti secara efektif dapat meningkatkan 
pemahaman terkait New Normal dan penerapan 
protokol kesehatan pada remaja. Sosialisasi dan 
edukasi yang baik oleh pemerintah sangat 
diperlukan untuk memperbaiki persepsi 
masyarakat yang masih kurang tepat. Oleh 
karena itu, hal tersebut merupakan kunci utama 




Hasil penelitian diketahui bahwa tingkat 
kecemasan remaja pada masa pandemi COVID-
19 dalam kategori ringan.  Remaja dengan 
kecemasan ringan masih dapat melakukan 
aktivitas seperti biasa, dan dapat mengatasi hal 
tersebut dengan baik. Oleh karena itu, 
berdasarkan data yang diperoleh, sebagian besar 
remaja dapat melakukan protokol kesehatan 
dengan baik. 
Kecemasan yang dialami remaja dapat 
menjadikannya lebih waspada (aware) terhadap 
bahaya ancaman COVID-19. Kecemasan yang 
dikelola dengan baik mencegah terjadinya 
kepanikan yang berlebihan. Menyeleksi 
informasi yang diterima merupakan kunci dalam 
mengelola kecemasan selama masa pandemi 
COVID-19. 
Selain itu, dalam meminimalisir 
kecemasan (anxiety) pada remaja perlu peran 
orangtua dengan mendampingi, memotivasi, 
memberikan pengetahuan tentang COVID-19 
ini. Pelayanan yang dapat diberikan kepada 
remaja untuk menurunkan tingkat kecemasan 
selama masa pandemi COVID-19 melalui 
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